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   Ultrasound-guided r nal cyst puncture was performed on 22 cysts which were then 95% 
ethanol instilled to prevent recurrence of cystic fluid. 
   1. Cystic lesions disappeared on the ultrasonogram in the follow-up period of 3 to 28 
months. On CT, cystic lesions became smaller size but did not disappear. Average CT 
numbers of the cyst were  8.75+3.83 before and  12.96±3.27 after ethanol instillation. The 
cystic wall became thicker. 
   2. Caliceal distortion and/or pelvis compression bycystic lesions improved on IVP 2 to 
3 days after ethanol instillation. The renal image on Tc-99m-DMSA scintigram showed 









2 to 4 weeks after ethanol instillation. 
   3. There were no major complications with this procedure except for one case in which 
the tip of the catheter became stuck in the cyst and broke off when the catheter was 
removed. A slight local irritable pain was noticed in all cases. Half of the patients had 
 hotflush and/or somewhat drunken sense but these symptoms were only temporary. Antabuse 
phenomenon appeared in one case with concomitant use of a cephem antibiotics after ethanol 
instillation. 
   This method of therapy is a safe non-surgical approach to treat renal cysts. 95% ethanol 
instillation in the cyst seems to prevent recurrence of cystic fliud. 
Key  words  : Percutaneous ultrasound-guided aspiration, Renal cysts,  95% ethanol instil-
           lation, Complications
は じ め に
腎の画像診断法のうち,超音波断層検査法は非侵襲

















































川村 ・ほか:腎 嚢 胞 穿刺 ・95%エタ ノール 注 入
査 に供 した,
エ タ ノール 注 入 後 の嚢 胞 病 変 の観 察 は 主 と して超 音
波 断層 検 査 法 に て お こ な い,そ の 期 間 はTable4に
示 す ご と く,最 低3ヵ 月 ～2年4ヵ 月(平 均12ヵ月 ±
8ヵ 月(±SD))で あ った.腎 の形 態 学 的 変 化 は 排
泄性 腎孟 造 影(IVPあ る い はDIVP)と99mTc-
DMSA腎 シ ンチ グ ラ フ ィー2)を用 い,機 能 的 変 化 は
99mTc-DMSA腎摂取 率3)を用 いて 検 討 した.な お,
IVPは 原 則 と して 退院 時(注 入 後3～4日 目)と3
～6ヵ 月後 に ,腎 シ ンチ グ ラ フ ィーは1ヵ 月 後 と6カ
月 ない し12ヵ月 後 に そ加 それ 施 行 した.ま た,退 院時
に血 液 生化 学 検 査,こ とにGOT,GPT,LDH,ア
ルカ リフ ォス フ ァタ ーゼ を チ ェ ノ クした,
成 績
21症例,22腎 嚢 胞 穿刺,エ タ ノー ル注 入 後 の成 績 は
以下 の通 りであ る。
1)超 音 波 断 層 検 査(n=22)
22腎嚢 胞 中20嚢胞に つ い て,1ヵ 月 後 に は 嚢 胞 性病
変 の消失 をみ た.2嚢 胞(嚢 胞 液 量 が140,625m1)
につ い て は,3ヵ 月後 に 認 め られ な くな った.
2)IVP(n==22)
Fig.1に示 す よ うに,エ タ ノー ル 注 入 後3日 目に
撮 ったIVPに て,す で に 嚢 胞 に 接 した 腎 孟 腎 杯 系
の圧排 変 形 が 改善 され る こ とが 観 察 され た 。 これ ら穿
591
刺22腎嚢 胞 のIVP所 見 は おお よそTable5の よ う
に ま とめ られ た.腎 孟 腎 杯系 に変 化 のみ られ なか った
のは,嚢 胞 が 辺 縁 部 に 存 在 して,穿 刺 前 か らIVP所
見 は 正 常 であ った 症 例 で あ る.
3)99mTc-DMSA腎シ ンチ グラ ム(n=18)
腎 シ ンチ グラ ム上,な ん らか の 変 化 が み られ た.す
な わ ち,腎 辺 縁 の欠 損 部 の 改善(Fig.2),あ るい は
腎 辺 縁 の 嚢 胞 に よる 光 子 欠 損 像 の消 失(Fig.3),腎
実 質 部 の圧 排,欠 損 像 の 改善 と腎輪 郭 の正 常化(Fig,
4),また,腎 の位 置 偏 位 の 改 善(Fig.5)が お もに み
られ た.
4)99mTc-DMSA腎摂取 率(n=18)
DMSA腎 摂 取 率 に み らカ る 機 能 的 変 化 と して,
Fig.6に示 す ご と く,14例で は,不 変(4%o以 内 の変
化),4例 に 増 加(4%以 上 の増 加)が み られ た.
5)CT(n=13)
嚢 胞 の サ イ ズの縮 小 と壁 の肥 厚 が 全 例 に 認 め られ た
が,嚢 胞 内 容物 の消 失 は認 め られ な か った(Fig.7).
しか し,穿 刺 前 に 比 べ て嚢 胞 内容 のCTナ ンバ ー は
測 定 しえ た8症 例 に お い て,平 均(±SD)8.75±
3.83から12.96±3.27に増 加 して いた,
6)嚢 胞 液 の 分析(n=20)
穿刺 嚢 胞 液 は,20例 につ い て分 析 が で きた.全 例 外
観 は 黄 色 透 明,細 胞 診 陰性,細 菌培 養 陰 性 で あ った,
生 化 学 検 査所 見 はTable6に 掲げ る ご と く,正 常者
Table3.Sizeof22renalcyststreatedwithethanol
Cystsizeinm2<3030-5050-100100-150150-200200-600>600
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切開にて嚢胞壁のuncapp三ngと先端断裂部の除去を
























































































































































































































状として,頭面の紅潮,め まい,頭痛,悪 心,嘔 吐,
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